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Durante el periodo comprendido entre marzo de
1982 y abril de 1987 se practicaron 79
Tiroidec-tomias Totales y 36 Tiroidectomias casi
totales en el Servicio de Cirugia General del
Hospital San Felipe.

La indicacion mas frecuente para cirugia fue Bocio
Nodular no téxico. Anatomia Patoldgica los reportd
como Bocio Nodular (48 pacientes), Bocio Coloide
(26 pacientes) Carcinoma (13 pacientes), Tiroiditis
(11 pacientes), Bocio Hiperplasico (10 pacientes) y
Adenomas (3 pacientes).

Las complicaciones post-operatorias importantes
consistieron en: Hipocalcemia en 13 pacientes
(11.20/0) que fue permanente en 4 (3.90/0).

La lesion unilateral del recurrente ocurrié en 7
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pacientes (6.90/0) y lesion bilateral en 1 (0.80/0).
No hubo mortalidad operatoria.

En los dltimos afios la facilidad que existe para
administrar suplementos tiroideos ha llevado a
muchos cirujanos a efectuar Tiroidectomia Total
para patologias benignas. Esto ha creado contro-
versia, basadas en la seguridad con que se pueda
efectuar dicha cirugia sin llegar a lesionar un nervio
laringeo y/o las glandulas paratiroides.

Hemos querido revisar nuestra experiencia con este
tipo de cirugia y compararlos con los reportes
mundiales.

MATERIAL CLINICO

Se incluye en el estudio todos los casos a los cuales
se les efectué Tiroidectomia Total y casi total en
nuestro Servicio de Cirugia. La edad de los pacientes
estuvo comprendida entre los 16 y 73 afios con una
edad promedio de 43.5 afios, 109 pacientes eran de
sexo femenino y 6 del masculino.

Los diagnosticos pre-operatorios se muestran en el
cuadro No. 1.





